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1. Разработанный и реализованный санитарно-просветительский проект 
по стоматологическому просвещению воспитанников социально 
реабилитационных центров обеспечил приобретение детьми знаний и опыта в 
вопросах профилактики кариеса, а также способствовал улучшению 
гигиенического состояния полости рта.  
2. Мероприятия по стоматологическому просвещению необходимо 
проводить и дальше. Развивать у ребенка позитивное отношение к здоровому 
образу жизни и сохранению своего стоматологического здоровья можно только 
совместными усилиями педагогов, медиков, волонтёров, используя различные 
формы санитарно-просветительской работы.  
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Аннотация. В статье описана разработка программного комплекса для 
выявления групп риска по развитию меланомы для врачей первичного звена, 
основанная на материалах, подобранных с учетом принципов доказательной 
медицины и современных парадигм программирования.  
Annotation. In the article, open the development of a software package to 
identify risk groups for the development of melanoma for primary seven doctors, 
rooms for materials, Pandora, taking into account the principles of find medicine and 
the paradigms of modern programmers. 
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Введение  
Медицинская и социальная значимость меланомы кожи (МК) 
определяются ростом заболеваемости, высоким злокачественным потенциалом, 
ранним метастазированием, частым возвратом болезни после лечения и 
высокой долей лиц, заболевающих в трудоспособном возрасте.   
Методология проведения профилактических мероприятий, направленных 
на выявление ранних форм МК, предусматривает качественное преобразование 
системы оказания первичной и специализированной медицинской помощи, 
усиление роли и повышение ответственности первичного медико-санитарного 
звена в раннем выявлении МК, повышение онкологической 
настороженности медицинских работников в области дерматоонкологии [1-4].  
Цель исследования – разработать научно-обоснованный программный 
комплекс выявления пациентов групп риска по развитию меланомы для врачей 
первичного звена. 
Материалы и методы исследования 
Анализ национальных клинических рекомендаций, стандартов, 
руководств по ведению пациентов с меланомой восьми стран мира, а именно: 
США, Австралии, Новой Зеландии, Канады, Нидерландов, Украины, 
Великобритании, России; ранжирование признаков по выявлению групп риска 
развития меланомы. Обзор статей электронных баз данных: РИНЦ, PubMed, 
Medline. Ретроспективное когортное исследование 400 историй болезни 
больных меланомой, проходивших обследование и лечение в ГБУЗ СО 
Свердловского областного онкологического диспансера. Также проводилось 
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изучение 400 фото-имиджей, включающих (макро- и микроизображения 
новообразований) и дерматоскопические фотографии. 
Результаты исследования и их обсуждения 
Работа выполнялась в образовательном центре «Сириус» г.Сочи 
(Уральская проектная смена). Были проанализированы национальные 
клинические рекомендации, стандарты, руководства по ведению пациентов с 
новообразованиями кожи восьми стран мира. Так, такие признаки, как фототип 
кожи пациента, отягощенный семейный анамнез, включающий меланому у 
родственника 1 линии родства, встречался в 66,7% изданий. На основании 
ранжирования анамнестических и клинических маркеров, встречающихся в 
научных источниках, были определены группы риска (высокая и очень 
высокая) по возникновению МК, рекомендации по частоте самообследования и 
наблюдения у дерматовенеролога, образа жизни пациента. Данные легли в 
основу тест-опросника, разработанного в виде мобильного приложения.  
Кроме того, проведено ретроспективное когортное исследования 400 
историй болезни больных областного онкологического диспансера с целью 
изучения региональных особенностей заболеваемости МК, а также 
исследование их фото-имиджей, оценку дерматоскопических паттернов. 
Выявлены следующие гендерные закономерности заболеваемости МК в 
Свердловской области: у женщин опухоль чаще возникает de novo (на 
неизмененной коже), локализуется на коже туловища; у мужчин опухоль 
возникает на месте невуса, характерны предикторы в виде субъективных 
ощущений зуда, парестезий. Выявленные особенности также были учтены при 
разработке тест-опросника. 
Было разработано Web-приложение, состоящее из тест-опросника, 
имидж-анализа, разработанного на основе нейронных сетей и позволяющее 
определять группу риска пациента по возникновению меланомы. Создание 
web-приложения начали с поиска датасетов, воспользовались фотографиями 
международного сотрудничества дерматоскопии (International Skin Imaging 
Collaboration: Melanoma Project (isic-archive.com). Был подготовлен набор 
данных из 4000 изображений новообразований кожи. Создана собственная 
модель нейронной сети, которая включает 22 слоя и 23 млн параметров. В итоге 
получилась сверточная нейронная сеть с точностью диагностики 82%.  
Принцип работы приложения: врач заполняет тест-опросник, 
фотографирует новообразование, загружает фото в приложение для 
автоматической обработки, в результате формируется отчет о группе риска 
пациента, рекомендации по дальнейшей маршрутизации и диспансерному его 
наблюдению. 
Выводы:  
1. Разработан программный комплекс для врача первичного звена в виде 
Web-приложения, позволяющий с помощью заполнения тест-опросника и 
имидж-анализа фотографий новообразований автоматически определять группу 
риска пациента по развитию меланомы, тактику дальнейшего его ведения 
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(маршрутизацию, частоту самообследования, обследования у 
дерматовенеролога, образа жизни).  
2. В ближайших планах – внедрение программы в медицинские 
организации г.Екатеринбурга и оценка ее диагностической эффективности, 
разработка обучающей программы для врачей первичного звена в рамках 
непрерывного медицинского образования.  
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